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INTRODUCAO

Algumas mudangas no trato urindrio ou intestinal podem favorecer a criacao de uma
ostomia. Trata-se de um procedimento cirurgico, no qual € realizada uma abertura na parede

abdominal (VINHAS, 2010).
Dentre as ostomias estd a urostomia que promove o desvio da Urina, geralmente é

confeccionada a partir de um segmento do intestino delgado, no qual é ressecado originando o
conduto ileal e anastomisado ao ureter. Sendo necessario usar uma bolsa coletora para a drenagem.

(SENA et al, 2014; VINHAS, 2010).
Segundo dados do Instituto Nacional de Cancer, as principais causas que levam a

realizacdo a urostomia € o cancer, principalmente o de bexiga. Estima-se que em 2016 ocorrerao no
estado do Rio Grande do Norte cerca de 60 novos casos por 1000.00 habitantes nos homens e 30
novos casos por 100.000 habitantes entre as mulheres. No Brasil, sdo esperados 9.670 novos casos.

(INCA, 2016).
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Entre as principais complicagdes estdo os disttrbios hidroeletroliticos, retracao, hiperemia e
dermatite, sendo importante o conhecimento dos mesmos, para aplicar o tratamento adequado e

prevenir danos maiores. (SENA et al, 2014; VINHAS,2010; BARROS et al., 2014).
Qualquer nova adaptagdo provoca desafios a serem enfrentados e com os urostomizados

idosos ndo é diferente. Muitos deles encontram-se em situacdes de depressao, inutilidade, alteracdo
na vida sexual, na qualidade de vida, alteracdo na imagem corporal e autocuidado , sendo necessario
encontrar forcas e apoio para superar esta realidade. (BARROS et al., 2014; SENA et al, 2014).
Neste sentido, enquanto enfermeiro faz-se necessario conhecer as principais complicagdes dos
urostomizados, pois é o profissional que estd em maior contato com esse paciente, sendo
responsavel por orientar quanto aos cuidados necessarios com a ostomia, a higienizacdo do ostoma,
a troca da bolsa, a alimentacdo, para garantir a qualidade da assisténcia oferecida (BARROS et al.,

2014).
Sendo assim, o objetivo desse estudo foi descrever as principais complica¢des e diagnosticos

em idosos urostomizados cadastrados no Centro Especializado em Reabilitacdo e Habilitacdo do

Rio Grande do Norte (CERHRN).

METODO

Trata-se de um estudo transversal, retrospectivo, com abordagem quantitativa, realizado no
Centro Especializado em Reabilitacio e Habilitacdo do Rio Grande do Norte (CERHRN). A
populacdo do estudo foi composta pelos os pacientes ativos com urostomias cadastrados no CRA
totalizando 30 urostomizados, que atendessem aos seguintes critérios de inclusdo: possuir ficha
cadastral ativa. Nenhum prontuario foi excluido, as informacdes incompletas foram apresentadas
como “ignorado”.

A Coleta de dados foi realizada entre os meses de janeiro a dezembro de 2015, a partir dos
prontuarios dos pacientes disponiveis na instituicdo, mediante um instrumento desenvolvido pelas
pesquisadoras, contendo: dados sociodemograficos, clinico e complicagdes associadas a estomia.

Apoés a obtencdo das informacdes, os dados coletados foram digitados em um banco de
dados na planilha do aplicativo Microsoft Excel 2010, que ap6s corre¢do foram exportados e
analisados no programa estatistico SPSS (Statistical Package for the Social Sciences), versao 20.0
para tratamento dos resultados, tendo como tipo de analise a estatistica descritiva com frequéncias

absolutas e relativas.
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O projeto foi avaliado pela Comissdo de Etica em Pesquisa/lUFRN recebendo parecer
favoravel para seu desenvolvimento pelo Certificado de Apresentacio para Apreciacio Etica

(CAAE) n° 19866413.3.0000.5537.
RESULTADOS

Dos 30 pacientes cadastrados, 17 (56,6%) eram do sexo masculino e 13(43,3%) do sexo
feminino. Dentre os principais diagnosticos, verificou-se que a neoplasia na bexiga prevalece
apresentando 11 (36,7%) casos entre os homens e 07 (23,3%) entre as mulheres, seguido de
carcinoma ureteral entre os homens com 03 casos (10,0%), e entre as mulheres a neoplasia no

ovario e utero 02 casos (6,7%), como verificado na tabela 1.

Feminino Masculino Total
Diagnasticos
n (%) n (%) n (%)
Neoplasia na bexiga 7 (23,3) 11 (36,7) 18(60,0)
Carcinoma ureteral 1(3,3) 3(10,0) 4(13,3)
Neoplasia no intestino 0 (0,0) 2 (6,7) 2 (6,7)
Neoplasia no ovario e titero 2(6,7) 0(0,0) 2 (6,7)
Lesdo de bexiga 1(3,3) 1(3,3) 2(6,7)
Fistula retal 1(3,3) 0(0,0) 1(3,3)
Neoplasia de reto 1(3,3) 0(0,0) 1(3,3)
Total 13 (43,3) 17(56,7) 30(100,0)

Tabela 1. Principais diagndsticos dos urostomizados.

No tocante as complicagoes, 24 (80,0%) pacientes ndo apresentaram quaisquer
complicacdes, sendo 15 homens (50,0), e 09 mulheres (30,0%). A retragdo apareceu como a

principal complicagdo encontrada, com 03 (10,0%) casos, como evidenciado na tabela 2.

Feminino Masculino Total

Complicacoes
n (%) n (%) n (%)
Sem complicacao 9 (30,0) 15 (50,0) 24 (80,0)
Retracdo 2 (6,7) 1(3,3) 3(10,0)
Dermatite 2(6,7) 0 (0,0) 2(6,7)
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Tabela 2. Principais complicac¢des dos urostomizados.
DISCUSSAO

O crescimento da expectativa de vida e o estilo de vida adotado, juntamente com a
industrializacdo, o sedentarismo e o tabagismo contribuiram para o crescimento dos agravamentos
de saide, que sdao os mais diversos tipos entre eles o cancer, as ostomias, entre outros. (MORAES;
SOUSA; CARMO, 2012).

Dentre os diagnodsticos que favoreceram a confeccdo da urostomia, o destaque foi a
neoplasia de bexiga e o carcinoma ureteral. A neoplasia de bexiga foi verificado também em outros
estudos como principal causa de realizacdo das estomias (SENA et al, 2014). Esse fato pode ser
justificado devido as estimativas para o ano de 2016 que revelam um total de 9.470 novos casos no
ambito nacional e cerca de 90 novos casos a nivel de Rio Grande do Norte levando em consideragdo

homens e mulheres, para cada 100.000 habitantes (INCA,2016).
Outro dado importante neste estudo mostra que 80,0% dos entrevistados ndo possuem

complicacdo, o que mostra que os idosos estdo cada vez mais envolvidos no seu autocuidado e o
quanto eles estdo tornando-se participativos e independentes, além dos avancos tecnoldgicos, que

possibilitam novas ferramentas para a ampliacdo da assisténcia (BARROS et al., 2014).
Dai a importancia da equipe de enfermagem gerar vinculos e conhecer esses desafios, para

elaborar cuidados como: a orientacdo do uso das bolsas coletoras, das mudancas fisiologicas, do
aspecto do ostoma, as possiveis restricbes quanto a alimentacdo, o incentivo da participacao dos
pacientes em grupos de apoio como os familiares, de forma que promova a socializacdo de

conhecimentos, elevando a outo estima, e a insercdo na sociedade (BARROS et al., 2014).

CONCLUSAO

Com base neste estudo umas das principais causas da urostomia no estado do Rio Grande do
Norte foi o diagnostico de neoplasia da bexiga e a principal complicacdao encontrada foi a retracao.
Uma das limitagOes da pesquisa centrou-se na falta de informacdes nas fichas cadastrais dos

pacientes. Diante disto, enfatiza-se a importancia deste estudo para instigar os enfermeiros em
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maiores investimentos na solucdao desse problema, considerando sua importancia no subsidio do

processo de cuidado ao cliente de maneira holistica, individualizada e continua.
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